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PRESENCA MATERNA

- Manutencao da producao d
leite

- Ordenha ao lado da
incubadora

- Vinculo materno
- Estimulos sensoriais

- PELE/PELE

(MS, 2010)




MARCOS DE DESENVOLVIMENTO NORMAL

» Movimentacao da boca e mandibula -9 semana de
gestacao

» Degluticao - 11? semana de gestacao
» Succao e resposta gustativa - 32% semana

» Coordenacao succao/degluticao/respiracao - 34° semana

(Levy; 2017)




PROTOCOLO

» Protocolo para iniciar transicao alimentar:
- 1500 g, 34 semanas
(Thoyre, 2003)

- Estabilidade Clinica , individualidade do RN.

- Permitir succao antes de 34 semanas € uma estratégia ,
segura e vantajosa.

(MS,2010)




Segala et al. Influéncia do estimulo gustativo na pressao de suc¢do de

recém-nascidos a termo. CoDAS 2022;34(3):e20210002  DOI: 10.1590/2317-
1782/20212021002

* Objetivo: Verificar a influéncia de um estimulo gustativo na pressdo de sucgdo, durante a sucgdo
ndo nutritiva (SNN), em recém-nascidos a termo, saudaveis e com peso adequado a idade
gestacional.

* Método: Estudo quase experimental do tipo ensaio clinico ndo randomizado com uma amostra
de conveniéncia de 60 recém-nascidos (RN), 30 alocados no grupo estudo (GE) e 30 no grupo
controle (GC). Os RN foram avaliados quanto a pressdo de sucgdo, durante a SNN em chupeta.
Para o GE foi adicionado estimulo gustativo a chupeta, umedecida com o colostro. O GC ndo
recebeu nenhum estimulo, além da prépria chupeta. As pressdes média, minima e maxima foram
medidas com o equipamento S-Flex®.

* Resultados: O GE apresentou pressdo média e maxima de sucgao significativamente maiores do
que o GC. Ainda, houve diferenga estatisticamente significativa, entre os grupos, para a 2?2
medida da pressdo média de sucgdo.

* Conclusdo: Os resultados demostraram que os RN do GE apresentaram pressdes de sucgdo,
média e maxima, significativamente maiores, quando comparados ao GC. A utilizagdo de um
estimulo gustativo associado a SNN modificou a pressdo de sucgdo e parece potencializar as o e e e
habilidades orais. LCOrMTErt0 & BATerta 30 OO CPuCety




Receptores sensoriais orais adequados aos estimulos: nocirreceptores,
quimiorreceptores, mecanorreceptores, termorreceptores.

V, VII, IX e XI pares cranianos / encefalicos: estimulos e respostas
imediatas




RECEPTORES SENSORIAIS CUTANEOS

AL

MURILO 5. MENESES

NEOROANATOMIA
APLICADA

ESTIMULACOES TEGUMENTARES

Bandagem Massagem Termoterapia Terap] é
gustativa




INDIVIDUALIDADE DO BEBE

Fazer essa ligacdo da boca com 0 SNC = Engrama neuromuscular




Esta é posigdo fisioldgica ideal: tubo aerodigestivo
verticalizado

. - Catedral Siena

Michelangelo, 1504

Carvalho, M. R.; 2017 - Amamentacao: bases cientificas




PROGRESSAO DE VIA ALTERNATIVA
ALIMENTAR

SONDA

.

SEIO MATERNO

(Gorgulho; 2008)




PROGRESSAO DE VIA ALTERNATIVA
ALIMENTAR

,—

» 12 experiéncia oral em mama vazia

» Seio materno + relactacao/translactacao
» Seio materno + copinho

» Seio materno exclusivo

Translactacao e
copinho sao
técnicas de transicao




PROGRESSAO DE VIA ALTERNATIVA
ALIMENTAR

MAIOR TEMPO
DE NUMERO E
EPISODIOS DE
SUCCAO EM
SEIO MATERNO

MENOR
QUANTIDADE
DE
COMPLEMENTO

MONITORANDO
O PESO




VARIAVEIS QUE INTERFEREM NA
PROGRESSAO ALIMENTAR

» Instabilidade clinica

» Prematuridade

» Broncodisplasia

» Alteracoes neurologicas
» Sindromes genéticas

» Malformacoes




VARIAVEIS QUE INTERFEREM NA
PROGRESSAO ALIMENTAR

» Dificuldades respiratorias
» Tempo de intubacao, CPAP

» Privacao sensorial

: Interfere no tempo de maturacdo de
reflexos orais e de movimentos do

sistema estomatognatico




AVALIACAO DE VIA ORAL EXCLUSIVA

» Ganho de peso
» Padrao oral com coordenacao S/D/R
» Seio materno em livre demanda

» Baixo volume de complemento no copinho ou por

translactacao

» Bom manejo materno

(Medeiros; 2018)




“O que voce faz hoje
ecoa na eternidade”

(O Gladiador)

Obrigadal!
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